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Introducción: En los últimos años la medicina nuclear ha tenido un gran crecimiento gracias al desarrollo de nuevos radiofármacos para el diagnóstico de diversas patologías. En la Unidad Radiofarmacia-Ciclotrón de la Facultad de Medicina de la UNAM se desarrolló un radiofármaco para PET específico para procesos infecciosos utilizando un péptido catiónico antimicrobiano que se une a las membranas de las bacterias y es capaz de discriminar entre inflamaciones benignas de infecciones bacterianas.

Materiales y métodos: El trabajo realizado abarcó desde la producción del radiofármaco [68Ga]Ga-DOTA-UBI (29-41), utilizando el agente quelante bifuncional DOTA para radiomarcar el fragmento peptídico Ubiquicidina (29-41) con 68Ga, un radionúclido emisor de positrones con una vida media de 67.7 min, el cual fue obtenido a partir de un generador de 68Ge/68Ga de matriz de resina órganica; pruebas preclínicas de biodistribución en ratas sanas (Wistar) y en un modelo de inflamación-infección en ratones balb/c utilizando un sistema de micro-tomografía por emisión de positrones (microPET) y por último el estudio de la biodistribución y el cálculo de la dosis interna de radiación en 4 voluntarios sanos mediante el software especializado OLINDA/EXM. 

Resultados: La pureza radioquímica fue >97% y mostró una alta estabilidad del compuesto por más de tres horas de la síntesis. Los estudios en animales mostraron una rápida eliminación por vía urinaria en ratas sanas, y el modelo de inflamación-infección verificó la capacidad de [68Ga]Ga-DOTA-UBI (29-41) de acumularse específicamente en sitios de infección. Los resultados del cálculo de dosis de radiación indican que el órgano crítico que recibe la mayor dosis absorbida por unidad de actividad administrada es la pared de la vejiga con 10.6 µSv/MBq y la dosis efectiva es del orden de 4 mSv para una actividad inyectada de 5 mCi.


Figura 1. Biodistribución de [68Ga]Ga-DOTA-UBI (29-41) en un voluntario sano.

Conclusiones: La dosis efectiva obtenida para este radiofármaco es del orden de los valores reportados en la literatura para otros radiofármacos marcados con 68Ga, por lo que se puede utilizar de manera segura en aplicaciones de diagnóstico clínico mediante PET.
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